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日本では 2002（平成 14）年 12 月に，2003（平成 15）年度からの 10 年間を見通した障
害者関連施策の基本的な方向を盛り込んだ，新しい「障害者基本計画」が閣議決定された．









































































































































す保育プログラムには，カリフォルニア大学ロサンゼルス校で開発された JASPER (Joint 
Attention, Symbolic Play, Engagement and Regulation)やアーリー・スタート・デンバ
















































































































表 1-2 幼児期運動指針のポイント 
1. 多様な動きが経験できるように様々な遊びを取り入れること  
2. 楽しく体を動かす時間を確保すること  
3. 発達の特性に応じた遊びを提供すること  
文部科学省 幼児期運動指針策定委員会「幼児期運動指針ガイドブック  










































































































































































































































































































































とに目を向けることで，WHO（世界保健機構）による ICF（International Classification 







































MEPA- R（Movement Education Program Assessment-Revised）や MEPA-ⅡR（Movement 
Education Program Assessment-ⅡRevised）は発達の全領域を，「運動・感覚（姿勢・移動・














































































































































































































































































































東京都内にある A 幼稚園は，1966 年から統合保育に取り組み，最近はインクルーシブ教
育に挑戦している．在園児数は 130 余名であり，1 クラス 27 名から 28 名，3 歳，4 歳，5










同じく東京都内にある B 幼稚園は，1951 年に開園し，1970 年ごろから統合保育に取り組
んできた幼稚園である．在園児数は 110 名であり，クラス編成は年長 32 名，年中 46 名，
















インクルーシブ教育を行っている A 幼稚園では，クラス担任をしている保育者 9 名（女
性 7 名，男性 2 名）を対象とした．幼児に関わる仕事での勤務経験は 1 年から 24 年であっ
た（表 4-1）．統合保育を行っている B 幼稚園では，クラス担任をしている保育者 6 名（女












など園の管理職をしている保育者を A 幼稚園 3 名，B 幼稚園 2 名の計 5 名を対象としてイ




表 4-1 A 幼稚園の対象者属性     表 4-2 B 幼稚園の対象者属性 
 
 





ー調査を 1 回から 2 回行い，対象者の許可を得て IC レコーダに録音した．インタビュー
時間は 20 分であった．インタビュー項目は表 4-4 の通りである．本研究のインタビュー
ガイドの決定について，保育経験の長い保育者 1 名と保育経験のある研究者 1 名へパイロ
対象者 職種 性別 保育経験 対象者 職種 性別 保育経験
A先生 担任 女性 24年 J先生 年少担任 女性 15年
B先生 担任 女性 20年 K先生 年中担任 男性 9年
C先生 障害児担当 女性 16年 L先生 年少担任 女性 6年
D先生 障害児担当 男性 10年 M先生 年長担任 女性 5年
E先生 担任 女性 4年 N先生 年中担任 女性 5年
F先生 担任 男性 2年 O先生 年長担任 女性 4年
G先生 担任 女性 2年
H先生 障害児担当 女性 2年
I先生 担任 女性 1年
対象者 職種 性別 保育経験
P先生 園長 男性 23年
Q先生 主任 女性 43年
C先生 主任 女性 16年
対象者 職種 性別 保育経験
R先生 園長 女性 41年












ビューを行い，対象者の許可を得て IC レコーダに録音した．インタビュー時間は各 30 分
である．インタビュー項目は表 4-5 の通りである．本研究のインタビューガイドの決定に
ついて，保育経験の長い保育者 1 名と保育経験のある研究者 1 名へパイロットインタビュ
ーを行いインタビュー項目の決定をした． 
 






































































































































 対象者 6 名の KJ 法によって上位ラベル 3 枚を選出した結果を表 4-9 に示した．その結
果をインクルーシブ教育における段階尺度に振り分けたものを表 4-10 に示した．「皆で協






























































































































































































































































































































































































































































































いても言及されており，States Parties shall ensure an inclusive education system 











幼児教育の領域でも，2016 年の日本保育学会第 70 回大会においてインクルーシブ保育
に焦点を当てた内容が大会テーマとして取り上げられるなど，関心が示されている．幼稚
園など就学前教育においてインクルーシブ教育システムを構築する事業に対して，文部科
学省は 2014 年度に 1,324 百万円の予算を組み，就学前段階の子どもに対する特別支援教

























































 Ｅ県に所在する私立 F 幼稚園の園児数は 230 名余名であり，1 クラス 27 名程度である．
そのうち障害児は 10 名程度で園の方針として入園希望があれば障害児の受け入れを行っ




Ⅴ（知能検査）の結果は，検査日 201W 年 5 月，生活年齢 4 歳 2 ヶ月，精神年齢 1 歳 5 ヶ
月，知能指数 34 であった．A 児は今までにムーブメント教育・療法の経験はない．201W 年
4 月時点では，MEPA-R による言語発達面では，第 3 から第 4 ステージに位置しているが，
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1 2 1 21 2 1 2
分野 運動・感覚 言語 社会性
第2回
評定
2   年　　　　　月　　　　　　　　　日 年齢 満　　　　　　　　歳　　　　　　　　　 ヵ月
各項目（+）；■，（±）の場合；◪，（－）の場合；□
氏名 A児 男・女 201a　年　　　　〇　月　　　　　　　〇　日生
第1回
評定














実施期間は 201W 年 4 月から 201X 年 3 月（8 月の夏休みを除く）の 1 年間に月 1 回，幼
児の集中力の続く時間を考慮し，毎回午前 10 時から 30 分間程度とした． 
 





































































MEPA-R を使用した事前アセスメントを 201W 年 5 月に行い，その結果に基づいて幼稚園












1 年間全 11 回（各 30 分程度）のムーブメントプログラムに参加した A 児におけるプロ












A 児の MEPA-R によるアセスメントをみると，運動・感覚分野の領域（姿勢・移動・技巧）
は，第 5 ステージ（37 か月から 48 か月）で，暦年齢と同様であるのに対し，言語と社会
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氏名 A児 男・女 201a　年　　　　〇　月　　　　　　　〇　日生
第1回
評定
1 201W　年　　　　4　月　　　　　　　　25　日 年齢 満　　　　　　4　歳　　　　　　　　1　ヵ月
2 1 2
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表 5-4 MEPA-R クロスインデックス表による課題達成度の割合 
 
 
A 児は介入が進むにつれて接触回数が増加した（図 5-1）．A 児は「事象見本法の観察記
録（相互作用）」による友だちと関わる回数でも，3 回目から回を重ねるにつれて接触回数
が持続的に増大していることが観察された．9 回目では A 児と他児の接触回数が増えはじ






















































































力も高められることが報告されている．郡司（2008）は，3 歳から 4 歳の自閉スペクトラ
ム症幼児 4 名に対し，グループでの療育手段としてムーブメント教育・療法を実施したと













































































































E 県の F 幼稚園は園児数が全体で 230 名程度であり，1 クラス 30 名程度である．本研究
は 4 歳から 5 歳児のクラスで実施し，自閉スペクトラム症の診断を受け，その特性によっ
て社会性スキルが未発達な幼児（A 児・B 児・C 児）を各クラスに 1 名ずつ受け入れている
3 クラスを対象とし，ムーブメントプログラムを行った． 
 社会的相互作用を促進する保育プログラムを実施する A 児は年中クラス（男児 16 名・
女児 13 名）に在籍している 4 歳の男児で，自閉スペクトラム症と診断されている．対象児
の主治医による田中ビネーⅤ（知能検査）の結果は，生活年齢 4 歳 2 ヶ月，精神年齢 1 歳
5 ヶ月，知能指数は 34 であった．A 児は今までにムーブメント教育・療法の経験はない．
ムーブメントプログラム実施前の時点では，MEPA-R による言語発達面では，第 3 から第 4
ステージに位置しているが，受容よりも表出領域に困難さがあった．社会性は第 4 ステー
ジに位置していた（表 6-1）． 
B 児は年長クラス（男児 15 名・女児 13 名）に在籍している 5 歳の男児で，自閉スペク
トラム症と診断されている．新版 K 式発達検査 2001 を 201X 年 11 月に行った結果，「姿勢・
運動」2 歳 4 ヶ月，「認知・適応」3 歳 1 ヶ月，「言語・社会」2 歳 8 ヶ月で，全領域平均は
2 歳 10 ヶ月，発達指数 45 であった．ムーブメントプログラム実施前の時点では，MEPA-R





C 児は年長クラス（男児 19 名・女児 12 名）に在籍している 5 歳の男児で，自閉スペク
トラム症と診断されている．ムーブメントプログラム実施前の時点では，MEPA 評価は，
MEPA-R での言語面では第 4 から第 5 ステージ，社会性は第 4 ステージに位置していた（表
6-3）． 
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第1回
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各項目（+）；■，（±）の場合；◪，（－）の場合；□
氏名 C児 男・女 　201c　年　　　　〇　月　　　　　　〇　日生
第1回
評定















プログラムの実施期間は，201W 年度から 201Y 年度の 3 期（3 年間）に渡り，A 児は 201W
年度，B 児は 201X 年度，C 児は 201Y 年度にムーブメントプログラムを実施した．各期とも
8 月の夏休み（45 日間）を除く 1 年間に月 1 回全 11 回のプログラムを行った．各プログラ
ムは，幼児の集中力の続く時間を考慮し，毎回 30 分間程度とした． 
 

















 統計解析は，Friedman 検定を用いて，合計 11 回のプログラムの前後において対象児が
クラスの子どもに接触する回数に差があるかを検定した．次いで，Shirley-Williams 法に
よる多重比較を実施し，各プログラムの介入前後における接触回数の差を調べた．統計ソ
フトは，BellCurve for Excel (version 3.10)を使用し，有意水準は 5％未満とした． 
 対象となった自閉スペクトラム症幼児のクラス担任の保育者 3 名を，A 児の担任を A 先

























れたことより，今後も A 児の「社会性」分野の向上が期待された．「言語」分野では Le-21
「自分の姓名が言える」などの「表出」領域，L-24「ゆっくり歩いておいで」，L-26「右の
方を歩きなさい」の指示が理解できるなどの「受容」領域でプログラム実施後，向上が見





どの向上が見られた．201Y 年度（201Y 年 4 月から 201Z 年 3 月）にプログラムを実施した
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1 年間のムーブメントプログラム実施の開始前と終了後における MEPA-R クロスインデ
ックス表による課題達成度の変化を表 6-8 に示した．A 児，B 児，C 児は全項目で各プログ
ラムの前後において課題達成度が増大している．なかでも「言語・社会性領域の身体意識













 A 児は介入が進むにつれて接触回数が増加した（図 6-1）．B 児は介入後に接触回数が増
えている（図 6-2）．9 月と 1 月の減少は，夏休みと冬休みの長期休み明けで他児との接触
回数が減ったものと考えられる．C 児は介入後に接触回数が増えている（図 6-3）．B 児と
同様に長期の休み明けは接触回数が減少している．  
 「事象見本法の観察記録（相互作用）」による各プログラムの前後における A 児，B 児，
C 児の友だちとの接触回数の推移を図 6-4 に示した．A 児は減少している回もあるが，他
の回では増加が見られ最大で 6 回の増加が観察された．B 児は減少した回はなく変化が見
られなかった回もあったが，11 回目で最大の 6 回の増加が観察された．C 児は 1 回目では
減少したが他の回では増加が見られ，7 回目で最大の 10 回の増加が観察された． 
開始前 終了後 変化率 開始前 終了後 変化率 開始前 終了後 変化率
71.7 83.3 16% 40 63.3 58% 61.7 75.0 22%
36.2 69.0 91% 39.7 58.6 48% 37.9 65.5 73%
73.7 84.2 14% 43.4 68.4 58% 68.4 78.9 15%













































合計多重比較（Shirley-Williams）による接触回数の解析（図 6-5）は，介入前 1 回か
ら 11 回，介入後 1 回から 11 回までを時系列に合計接触回数の経時変化のうち，介入前の
最初の接触回数をベースに介入後の 11 回目から順に，どの対までに差があるかを調べた．
介入前 1 回目と介入後 11 回目では回数が介入後 11 回目の方が有意差があり，その後，介
入前 4 回目まで差が見られた．また，介入前 1 回目と介入後 1 回目も有意差が出ており，
これは，介入前 1 回目よりも介入後 1 回目の方が有意に回数が多かった．これはムーブメ
ントプログラムを行った初回であることが起因していると考えられる．肯定的接触回数の
みカウントした場合，介入前 1 回から 11 回，介入後 1 回から 11 回までを時系列に合計接
触回数の経時変化をフリードマン検定により分析したところ，p<0.05 と有意差が確認され








図 6-5 介入前後における関わり数の差（合計） 
 
 





図 6-7 介入前後における関わりの差（否定） 
 
４）クラス担任の意識 
クラス担任の上位ラベル 3 枚を選出した結果を表 6-9 に示した．社会的相互作用を促進
















表 6-9  クラス担任の上位ラベル 3 枚を選出した結果 
 
 










































































る発達の変化では，社会的相互作用を促進する保育プログラムを行った A 児，B 児，C 児に































症と診断された A 児，B 児，C 児にとって，幼稚園で社会的相互作用を促進する保育プログ
ラムの実施は，他児との接触回数が増え，自然にかかわることのきっかけとなっているこ
とが示唆された． 
 A 児，B 児，C 児の介入前後のかかわりの変化では，A 児は介入前と介入後で肯定的と否
定的の割合に特に差はみられなかったが，他児に比べると，そもそも肯定的の割合が高か
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導教員であった正野知基先生には，著者が九州保健福祉大学に在籍 4 年目の 2018 年より
今日に至るまで，研究において言葉では言い尽くせないほど多くのご指導とご助言をいた
だきました．ここに，博士論文としてまとめることができたのも，ひとえに先生のご指導
とご助言の賜りと心より深く御礼申し上げます．そして，九州保健福祉大学に在籍 1 年目
から 3 年目に主指導教員であった橋迫和幸先生には，多くのご指導とご助言をいただきま
した．本当にありがとうございました． 
 副指導教員であった小川芳徳先生，前田直樹先生には多くの貴重なご助言とご示唆を賜
りました．両先生にご指導，ご助言いただけましたことに，深く感謝申し上げますと共に，
厚く御礼申し上げます．また，審査員であった川崎順子先生には多くのご助言をいただき、
感謝申し上げます． 
 この研究を進めていくにあたり，関連する多くの皆様にご協力をいただきました．ムー
ブメント教育・療法に関して，横浜国立大学名誉教授小林芳文先生，鎌倉女子大学教授小
林保子先生に多くの資料やご助言をいただきました．インクルーシブ教育に関して，埼玉
学園大学教授小山望先生に多くの資料やご助言をいただきました．また，研究にあたり調
査の実施，及び分析に際し，様々なご協力をいただきました幼稚園の園長先生ならびに諸
先生方，保護者の皆様に，多大なご協力をいただき感謝申し上げます．本研究を進めてき
た過程を振り返りますと，多くのお子さん達にご協力をいただきました．各調査に際し，
一生懸命に取り組んで下さったお子さん達一人ひとりに心から御礼を申し上げますと共に，
お子さん達の健やかな成長を祈念いたします． 
 本論文のタイトルにもなっている「インクルーシブ教育」は，単に障害児と健常児を同
じ場所で保育することではなく，一人ひとりの教育的ニーズに応え個々の発達を支えなが
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ら支援していくことができる教育方法です．本論文で示された自閉スペクトラム症の幼児
期における支援が，幼稚園や保育所の保育プログラムとして少しでも役立てられればと願
っております． 
 
 
 
